
患者の息子 患者（Y氏） 看護師T
シリンジ
ポンプ

看護師W 医師S

14:30ころ

がんで外科病
棟に入院中、
65歳

作動試験の
結果、異常なし

勤務年数2年、外
科勤務0.5年、眼
科から外科に来た

価がある

技術がありプロ意識
が高く、自分にも他
人にも厳しいという評
価がある

外科医、Y氏の
主治医

カルテ記入(ペンタゾ
シ150mg+ドロペリ
ドール 25mg +生塩で
合計50mLを2mL/h）

重症患者の処置

患者Y氏のセデ
ーションを看護師T
に依頼

患者Y氏のカルテ
を見るが、記述が
不明

主治医Sに電話
で連絡

14:40

14:50

ペンタゾシン50mg+
ドロペリドール25mg+
生塩で合計50mLを、
２mL/hでセット

依然、文字不明
聞く人が居ない
ので自分で解釈

動作インディケ
ータ回転点灯

シリンジをセットし
て、シリンジポンプ
のスイッチを押した

「カルテの記載
の通り」と回答

15:05

ナースステーシ
ョンに戻る

シリンジ内薬液な
し。流量設定
2mL/h、ラインは問
題なし

回転点灯を確認

直ちに病室に行く

ナースコール

頭がふらつく

シリンジポンプによる急速注入

備考

医師S
以前から文字が汚いと
いうので有名だっ
た。あまり人の言うこと
に耳を傾けない
傾向があった。

タイトルをつける

プレイヤーをカードで
並べる

プレイヤーの関連情報
B = f (P,E) のPの情報

１．時系列事象関連図の作成

インタビューや疑問点、気
づいたこと、メモなど

時間をカードに書いて
並べる

行為を簡潔にカードに書く

行動、モノ、情報の流れを
矢印で結ぶ

出来るだけ簡潔に書く

線は直線ではっきり
引く
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×(1)

（１）問題カードに×
（２）×に番号をつける

×(2)

×(3)

×(4)

（３）主語を付けて書き写す

看護師Ｔ
患者Y氏のカル
テを見るが、記
述が不明

（４）×の番号を書き写す

×(3)

×(5)

×(6)

×(7)

×(8)

×(9)

頭がふらつく
×(9)

患者（Y氏）

(1) 問題と考えられるカードに「×」を
記入

(2) ×に番号をつける
(3)「×」の付けられたカードを別な

カードに書き写す（主語と×の番
号もいっしょに）

(4) 書き写したカードを2枚目の台紙
の左に寄せて貼り付ける

２．問題点の抽出



３．背後要因の推定

医師S
以前から文字が汚い
というので有名だっ
た。あまり人の言う
ことに耳を傾けない
傾向があった。

×(1)

看護師W
患者Y氏のセデ
ーションを看護
師Tに依頼

×(2)

看護師T
患者Y氏のカル
テを見るが、記
述が不明

×(3)

医師S
「カルテの記載
の通り」と回答

×(4)

看護師T
依然、文字不明
聞く人が居ない
ので自分で解釈

×(5)

看護師T
ペンタゾシン50mg+
ドロペリドール25mg+
生塩で合計50mLを、
２mL/hでセット

×(6)

看護師T
シリンジをセットし
て、シリンジポンプ
のスイッチを押した

×(7)

看護師T
ナースステーシ
ョンに戻る

×(8)

患者（Y氏）
頭がふらつく

×(9)

看護師Ｔ
ナースステーシ
ョンに戻る

×(8)

25時間で注入
されるべき薬剤
が数分で入った

血管内圧力＜
針先内圧力

短時間の注入を
発見できなかた

高低差があった

シリンジの押し
子が自由に動い
た

ピストンの動き
を見ていなかっ
た

看護師Tが押し
子が固定しな
かった

薬剤が患者の体
内に急速に入り
始めた

看護師Tは正し
いと判断した

押し子が外れた
状態

看護師Tがポンプ
を患者より高い
位置にセットした

看護師Tがその
セットで正しいと
判断した

サイフォニング
現象を予測して
いなかった

シリンジポンプ
の知識が十分で
なかった

戻ってもよいと
判断した

その事象の中で一番の問題
点（多くの場合は結果）から背
後要因の探索をスタートする

（レベル３の場合）

矢印は「因」→「果」の方向へ

問題点が背後要因
に移動する

行動 判断

エラーの発生

他にやるべき仕
事があった

・・・

観察を義務付け
るルールがな
かった

・・・

正しい判断に必
要な手順や情
報の欠如

誤った判断をう
ながす指示や
情報の存在

行動

判断

判断根拠

インディケータが
回転した

外れているのに
気付かなかった

正しい判断に必要な
手順や情報の欠如

誤った判断をうながす
指示や情報の存在

背後要因のパターン
を参考にする

ポンプが高い位
置にあった

行動

判断

判断根拠

・・・

判断根拠
エラーの拡大阻止の失敗

レベル１：ワンポイントなぜなぜ



４．対応策の列挙

患者（Y氏）
頭がふらつく

×(9)

看護師Ｔ
ナースステーシ
ョンに戻る

×(8)

25時間で注入
されるべき薬剤
が数分で入った

血管内圧力＜
針先内圧力

短時間の注入を
発見できなかた

高低差があった

シリンジの押し
子が自由に動い
た

ピストンの動き
を見ていなかっ
た

看護師Tが押し
子が固定しな
かった

薬剤が患者の体
内に急速に入り
始めた

看護師Tは正し
いと判断した

押し子が外れた
状態

看護師Tがポンプ
を患者より高い
位置にセットした

看護師Tがその
セットで正しいと
判断した

サイフォニング
現象を予測して
いなかった

シリンジポンプ
の知識が十分で
なかった

戻ってもよいと
判断した

他にやるべき仕
事があった

・・・

観察を義務付け
るルールがな
かった

・・・

インディケータが
回転した

外れているのに
気付かなかった

ポンプが高い位
置にあった

・・・

切断（改善）したい部分
に「△」を記入

切断（改善）したい
カードに「△」を記入

対策案

シリンジポンプを
やめて通常の点
滴にする

看護部で教育研
修制度をつくる

正しいセットしか
できない構造に
する

病院全体で教育
研修制度を作る

チェックリストを
作る

正しい状態を写
真で示す

適切な仕事の配
分を考える

流量センサーを
付ける

しばらく様子をみ
るよう
にルールを作る

セットはダブル
チェックで行う

実行可能性は無視し
て、思いつくだけ対策
案を考える

△

△

△

△

△



５．対応策の決定

対策案

シリンジポンプを
やめて通常の点
滴にする

看護部で教育研
修制度をつくる

正しいセットしか
できない構造に
する

病院全体で教育
研修制度を作る

チェックリストを
作る

正しい状態を写
真で示す

適切な仕事の配
分を考える

流量センサーを
付ける

しばらく様子をみ
るようにルールを
作る

セットはダブル
チェックで行う

残留リスク 効果 コスト 時間 労力
採用

評価項目と評価尺度を決めて評価する

変更後の問題点

時間がかかる
本当に理解？

○

○ △ ×

◎ ○ ◎

△ 採用

別なエラーを引き起こす可能性
や注意事項を書いておく

人間に頼る対策の「効果」
は低く評価すること

短期的 長期的

短期的対策、長期的対策に分け
て、採用を決定する
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